      Załącznik Nr 2
do Zarządzenia Nr 84.2023

 







    Burmistrza Miasta Sochaczew

                      z dnia 14.03.2023 r.

Oświadczenie kandydata na przedstawiciela organizacji pozarządowych 
w Sochaczewskiej Radzie Działalności Pożytku Publicznego
……………………………………………


……………………………………

(imię i nazwisko)





(miejscowość, data)
……………………………………………


 

(adres zamieszkania)
1. Oświadczam, że nie byłem/byłam* karany/karana* za przestępstwa popełnione umyślnie.

2. Wyrażam zgodę na kandydowanie do Sochaczewskiej Rady Działalności Pożytku Publicznego, jako przedstawiciel organizacji pozarządowych. 

3. Jestem obywatelem RP i korzystam z pełni praw publicznych. 

4. Deklaruję o prawdziwości danych podanych w zgłoszeniu i zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych), oraz Ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2019 poz.1781 t.j.) i powszechnie obowiązujących przepisów prawa wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do realizacji procesu wyboru przedstawicieli organizacji pozarządowych do Sochaczewskiej Rady Działalności Pożytku Publicznego jest.

……………………………………


     (czytelny podpis)

-----------------------------

* niepotrzebne skreślić










